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HORARIO DE MERCADO 

DOMINGOS 

9am – 3pm 
 

DATOS DE CONTACTO 

DIRECCIÓN 
800 S. Desplaines St. 

Chicago, IL 60607 

 

HORAS DE OFICINO 

Viernes, 9 a.m. – 4 p.m. 
Domingos, 7 a.m. – 2 p.m. 

 
TELÉFONO 

312.745.4676 

 
NÚMERO DE FAX 

312.745.7045 

 
CORREO ELECTRÓNICO 

Maxwellstreet 

@cityofchicago.org 

 
SITIO WEB 

Maxwellstreetmarket.us 

 

 
#MaxwellStreetMarket 

 
 

CALLE MAXWELL  
MERCADO 

 

SOLO DÍA 
SOLICITUD DE VENDEDOR 

mailto:maxwellstreet@cityofchicago.org
https://www.chicago.gov/city/en/depts/dca/supp_info/maxwell_street_market.html
https://www.facebook.com/MaxwellStreetMarket/
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INSTRUCCIONES DE APLICACIÓN PARA VENDEDORES DE MERCADO DE LA CALLE MAXWELL 

  
 
Para vender en Maxwell Street Market, por favor: 

 Lea el paquete de solicitud completo 

 Complete y envíe la Solicitud de vendedor de un solo día y firme la página de tarifas y pautas 

 Presente una copia de su licencia de conducir actual o identificación estatal; o Matrícula Consular ID; o pasaporte 

 Presente una copia de su seguro de vehículo actual 
 Los vendedores que usan automóviles para transportar mercancías hacia y desde el mercado deben 

mantener un seguro 
  

LOS VENDEDORES DE ALIMENTOS TAMBIÉN DEBEN: 
 (No se aplica a productos vendidos por agricultores, productores o mayoristas) 

 Complete la Solicitud de vendedor de alimentos preparados o la Solicitud de proveedor de alimentos móvil  

 Presente una copia de la Póliza de seguro de responsabilidad comercial o equivalente con límites no inferiores a  

 $ 1,000,000 por incidente, por lesiones personales, lesiones personales y responsabilidad por daños a la 
propiedad. 

 La cobertura debe incluir, entre otros, lo siguiente: Todos los locales y operaciones, productos / operaciones 
completadas, separación de asegurados, defensa, responsabilidad por bebidas alcohólicas cuando 
corresponda, productos y operaciones completadas para alimentos o bebidas para consumo, contaminación 
de comida o bebidas. y responsabilidad contractual (sin incluir el Endoso CG 21 39 o equivalente). La ciudad 
de Chicago se nombrará como un asegurado adicional a título primario y no contributivo. 

 Los vendedores que usan automóviles para transportar mercancías hacia y desde el mercado deben 
mantener un seguro 

 Proporcione una copia del Certificado de Salud del Vendedor de Alimentos del Chicago City Summer Festival 
válido con su nombre 

 Proporcione un Informe de inspección de salud actual para la cocina autorizada donde se preparan los alimentos 
(NO se pueden preparar alimentos en la cocina del hogar a menos que esté certificado por la Ley de alimentos de 
Illinois Cottage). 

 

 
Envíe o traiga * la solicitud completa y los documentos de respaldo a: 

Maxwell Street Market 
800 S. Desplaines Street 

Chicago, IL 60607 
 

* Tenga en cuenta que nuestro horario de atención es los viernes de 9 a.m. a 4 p.m. y domingos de 7 a.m. a 2 p.m. 

 

Los paquetes completos también pueden enviarse por correo electrónico a Maxwell Street@cityofchicago.org 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

mailto:maxwellstreet@cityofchicago.org
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 SU PAQUETE DE APLICACIÓN COMPLETO DEBE SER DEVUELTO ANTES DE VENDER EN 

MERCADO DE LA CALLE MAXWELL 

                                                    POR FAVOR TIPE O IMPRIMA CLARAMENTE. LAS SOLICITUDES INCOMPLETAS NO SERÁN PROCESADAS. 

 
DEPARTAMENTO DE ASUNTOS CULTURALES Y EVENTOS ESPECIALES DE CHICAGO 

APLICACIÓN DEL VENDEDOR DEL MERCADO DE LA CALLE MAXWELL  

   

        
CLASIFICACIÓN DEL VENDEDOR:  

         □    Mercancía General           □  Comida (Alimentos y bebidas preparados)  
 

POR FAVOR IMPRIMIR: 
 
 

Nombre:         
 

 
Nombre comercial (si corresponde):     
 
 

Dirección:                       Ciudad:            Estado:        Código Postal: 
 
  

Número de contacto:                 Correo electrónico:   

 
 
 

 
 

 Descripción del artículo (s) a vender:  

 
 

 
 

 
 
 
 
 
 Firma del Vendedor:           Fecha:  
 
 

 
 
  
 

 
 AMOUNT PAID:          VENDOR NUMBER: 
 

 
DATE:         SLOT/SPACE NUMBER: 

 
 
 
 
 
 

 

DEPARTAMENTAL USE ONLY 
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REGLAS DEL VENDEDOR  

DEPARTAMENTO DE ASUNTOS CULTURALES Y EVENTOS ESPECIALES DE CHICAGO 

MERCADO DE LA CALLE MAXWELL 
HONORARIOS Y REGLAS DEL VENDEDOR 

 
  

 
 
MERCANCÍA GENERAL 

  10’ x 10’ espacio (sin vehículo). . . . . . . . . . . . . . . . . $30.00 por semana  
 
 

COMIDA 
10’ x 10’ espacio o carrito de comida. . . . . . . . . . . $50.00 por semana 

  10’ x 30’ espacio o camión de comida. . . . . . . . . .  $125.00 por semana 
     
   
 

 
 
 

 

 Venderé todo el día, de 9 a.m. a 3 p.m. 

 Carga de 7:00 a.m. a 8:30 a.m. 
o Todos los vehículos deben estar fuera de las calles del mercado a las 8:30 a.m. 

 Compraré mi permiso semanal antes de las 8:15 a.m. en la fecha en que tengo la intención de vender. 

 Carga desde las 3:00 p.m. a 4:30 p.m. después del Mercado. 

 Todos los vendedores deben traer sus propias carpas, pesas, mesas y sillas. 

 A todos los vendedores se les debe asignar un espacio ANTES de la configuración. 

 
 
 

Nombre del vendedor: __________________________________________________    
   Por favor imprimir 

 
 
  Firma del vendedor:  _________________________________________________________ 
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